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Bucaramanga, 11 de febrero de 2025

Sefior:

OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA

Direccion: Sector 9 Bloque 14-13 apto 102 Bucarica
Correo Electrénico: oscar13mantilla@hotmail.com
Teléfono: 3183587207

Ciudad: Bucaramanga.

Ref. Invitacion a presentar propuesta para Contrato de Prestacion de Servicios de apoyo a la
gestion

El INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTE INDERSANTANDER, se
permite invitarlo a presentar propuesta para:

OBJETO: " PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION COMO TECNICO
ELECTRICISTA DE LOS ESCENARIOS DE LA UNIDAD DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE
BUCARAMANGA”.

De acuerdo con los parametros que a continuacion se detallan:

ALCANCE DEL OBJETO Y/O DESCRIPCION DEL REQUERIMIENTO

En desarrollo del objeto se pretende ejecutar el contratista debera realizar las siguientes actividades:

1. Llevar a cabo tareas de mantenimiento eléctrico, y general de los escenarios deportivos
administrados por el INDERSANTANDER.

2. Apoyar el mantenimiento eléctrico menores de los escenarios deportivos y edificio sede
administrativa que administra el Indersantander.

3. Apoyar el mantenimiento eléctrico de las subestaciones de los escenarios (Coliseo Vicente Diaz
Romero, Estadio Américo Montanini, Unidad Deportiva Alfonso Lopez) administrados por el
Indersantander.

4. Apoyar el mantenimiento eléctrico de la sede administrativa del Indersantander y Piscinas
olimpicas.

5. Apoyar el mantenimiento eléctrico del escenario Multifuerza, Coliseo Vicente Diaz Romero.

6. Realizar labores de reparacioén locativa y mantenimiento general de los escenarios administrados
por el Indersantander, cuando sea solicitado por el supervisor.

7. Apoyar el mantenimiento general de la unidad deportiva Alfonso Lopez (zonas verdes, rampa
occidental, zona oriental, zona sur, zona norte, alcantarillado, corte de césped) escenarios
administrados por el Indersantander

8. Utilizar los elementos de proteccion y seguridad requeridos para el desarrollo del objeto del
contrato.

9. Utilizar adecuadas prendas de vestir de seguridad para la realizacion de los mantenimientos
menores y contingencias derivadas de imprevistos que se llegaren a presentar en la villa
olimpica.

10. Cumplir con las demas solicitudes de acompafiamiento que solicite el Supervisor y que se
relacionen con el alcance del objeto del contrato.

LOCALIZACION Y/O LUGAR DE EJECUCION DEL OBJETO CONTRACTUAL
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Objeto a contratar se realizara en la Unidad Deportiva Alfonso Lépez Cra 30 No. 14-45 Bucaramanga,
Santander y/o donde se requiera por parte del supervisor.

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Cumplir de manera idénea con el objeto del presente contrato.

Obrar con lealtad y buena fe en el desarrollo de este contrato.

c. Elcontratista dispondra del tiempo que requiera para el cumplimiento del objeto del contrato,
sin que medie ningun tipo de subordinacion o exigencia de cumplimiento de horario, y las
solicitudes impartidas por el supervisor del contrato seran entendidas como requerimientos
propios para el cumplimiento del objeto del contrato.

d. No acceder a amenazas o a peticiones de quienes actien por fuera de la Ley con el fin de
obligarlo a hacer u omitir algin acto o hecho informando inmediatamente a la Entidad y demas
autoridades competentes cuando se presenten peticiones o amenazas.

e. Realizar el pago de la seguridad social en el porcentaje establecido por las normas vigentes,
en proporcion directa con los honorarios mensualmente percibidos.

f.  Afiliarse a la ARL de conformidad con el numeral del ordinal a), articulo 2 de la Ley 1562 de
2012. Nota: Los trabajadores independientes que laboren en actividades catalogadas por el
Ministerio de Trabajo como de alto riesgo, el pago de esta afiliacién sera por cuenta del
contratante. (Articulo 2 ordinal a), numeral 5).

g. El Contratista debe cumplir con el registro de informacién y documentos en el Sistema de
Informacioén y Gestion del Empleo Publico, SIGEP, si hay lugar a ello.

h. Entregar al supervisor los documentos elaborados en cumplimiento de las obligaciones
contractuales y archivos a su cargo, organizados, rotulados y almacenados, atendiendo los
estandares y directrices de gestidn documental, sin que ello implique exoneracién de la
responsabilidad a que haya lugar en caso de irregularidades. (Articulo 15 de la Ley 594 de
2000).

i. Presentar al supervisor del contrato, un informe mensual sobre las actividades realizadas
durante la ejecucion del mismo.

j. Responder ante las autoridades competentes por los actos u omisiones que ejecute en
desarrollo del contrato, cuando con ellos se cause perjuicio a la administracién o a terceros,
en los términos del articulo 52 de la Ley 80 de 1993.

k. Cumplir con las normas del sistema de gestion, salud y seguridad en el trabajo.

|. Asistir a la induccion y reportar a tiempo los incidentes y accidentes de trabajo ala ARLy a
la entidad.

m. Cumplir con los parametros de confidencialidad que la prestacién del servicio requiera con el
fin de dar pleno cumplimiento con el objeto contractual.

n. Responder por todos y cada uno de los implementos y equipos que se le han puesto a
disposicién para la prestacion de servicios realizados, por lo que los mismos quedaran a
cargo del coordinador, administrador o contratista y este respondera con ellos, autorizando
que el valor del mismo sea descontado automaticamente de los honorarios pactados en caso
de pérdida o extravio injustificado, de acuerdo con el deber de cuidado y diligencia inmerso
en el contrato.

o. Responder por el buen uso de la informacion entregada.

p. Cumplir con el objeto del contrato con plena autonomia técnica y administrativa y bajo su

propia responsabilidad, por lo tanto, no existe ni existira ningun tipo de subordinacion, ni

vinculo laboral alguno del contratista con el Indersantander.

oo

REQUISITOS DEL CONTRATISTA Y/O CALIDADES:
Para la suscripcién del contrato que se pretende realizar, el contratista debe contar con los requisitos:

PERFIL:

EDUCACION:
e Acreditar ser Bachiller y contar con matricula (tarjeta) profesional de técnico electricista; o
acreditar ser bachiller con titulo como Técnico o tecnologo en electricidad o areas afines.
e Contar con el curso avanzado de trabajo seguro en alturas (Vigencia 1 afio)
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EXPERIENCIA

» Elinteresado (a) en prestar los servicios en este proceso, debera acreditar experiencia como
electricista, minima de dos (2) afios.

DOCUMENTOS SOPORTE DE LA PROPUESTA

Propuesta del contratista, hoja de vida registrada en el SIGEP con los anexos correspondientes
(educacion y experiencia), declaracion de bienes y rentas, declaracion de impuestos sobre la renta y
complementarios (si aplica), registro de conflicto de intereses (cuando la plataforma lo permita) (Ley
2013 de 2019), Certificado de antecedentes de la profesién (si aplica), Certificados de antecedentes
de las entidades de control, policia, medidas correctivas, antecedentes de delitos sexuales, Registro
de Deudores Alimentarios Morosos — REDAM, Certificacion de Afiliacion a Salud y Pensién, examen
meédico preocupacional junto con su respectiva resolucion de autorizacion, fotocopia de la Cedula de
Ciudadania, fotocopia del RUT, y copia de la tarjeta profesional (si aplica).

TIEMPO DE EJECUCION

El tiempo que se tiene programado para que se ejecute el objeto a contratar es de DIEZ (10) MESES
a partir de la legalizacién del contrato y la suscripcion del acta de inicio.

PRESUPUESTO OFICIAL

El presupuesto oficial que la Entidad ha determinado para este trabajo es de VEINTISEIS MILLONES
DE PESOS M/CTE ($26.000.000).

ENTREGA DE LA PROPUESTA

La propuesta debera entregarse por parte del contratista con los documentos exigidos para este tipo
de contratacion.

Cordialmente,

ARIEL FERNANDOROJAS RODRIGUEZ
Director General INDERSANTANDER

Funcionario/Confratista Cargo/Contrato irma
Elaboro Jhonny Alexander Sandoval Perez | T.O. Deporte Social Comunitario g . )
Aprobé Oscar Arturo Salazar Torres P.U. Deporte Social Comunitario (}, .
Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones légales
ylo técnicas y/o presupuestales (segin corresponda) vigentes y, por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma.
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Bucaramanga, 11 de febrero de 2025.

Sefiores

INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTE DE SANTANDER
INDERSANTANDER

ARIEL FERNANDO ROJAS RODRIGUEZ
Director INDERSANTANDER

OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA, identificado con la cédula de ciudadania No.
91.156.911 expedida en Floridablanca, de manera atenta me permito presentar propuesta de
prestacion de servicios de apoyo a la gestion, para ejecutar las siguientes actividades:

OBJETO: "™ PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION COMO TECNICO
ELECTRICISTA DE LOS ESCENARIOS DE LA UNIDAD DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE
BUCARAMANGA”.

De acuerdo con los parametros que a continuacion se detallan:

ALCANCE DEL OBJETIVO Y/O DESCRIPCION DEL REQUERIMIENTO
El contratista en desarrollo del objeto contractual debe cumplir con las siguientes actividades:

1. Llevar a cabo tareas de mantenimiento eléctrico, y general de los escenarios deportivos
administrados por el INDERSANTANDER.

2. Apoyar el mantenimiento eléctrico menores de los escenarios deportivos y edificio sede
administrativa que administra el Indersantander.

3. Apoyar el mantenimiento eléctrico de las subestaciones de los escenarios (Coliseo Vicente Diaz
Romero, Estadio Américo Montanini, Unidad Deportiva Alfonso Lopez) administrados por el
Indersantander.

4. Apoyar el mantenimiento eléctrico de la sede administrativa del Indersantander y Piscinas
olimpicas.

5. Apoyar el mantenimiento eléctrico del escenario Multifuerza, Coliseo Vicente Diaz Romero.

6. Realizar labores de reparacion locativa y mantenimiento general de los escenarios administrados
por el Indersantander, cuando sea solicitado por el supervisor.

7. Apoyar el mantenimiento general de la unidad deportiva Alfonso Lopez (zonas verdes, rampa
occidental, zona oriental, zona sur, zona norte, alcantarillado, corte de césped) escenarios
administrados por el Indersantander

8. Utilizar los elementos de proteccién y seguridad requeridos para el desarrollo del objeto del
contrato.

9. Utilizar adecuadas prendas de vestir de seguridad para la realizacion de los mantenimientos
menores y contingencias derivadas de imprevistos que se llegaren a presentar en la villa olimpica.

10. Cumplir con las demas solicitudes de acompafiamiento que solicite el Supervisor y que se
relacionen con el alcance del objeto del contrato.

Declaro bajo juramento que:

No me encuentro incurso en ninguna de las causales de inhabilidad e incompatibilidades
establecidas en el art. 8 de la Ley 80 de 1993 y demas normas sobre la materia y que tampoco
me encuentro incurso en ninguno de los eventos de prohibiciones especiales para contratar
con el estado.

No presento antecedentes disciplinarios ante la Procuraduria General de la Nacion.
Ninguna entidad distinta de las aqui nombradas tiene intereses en esta propuesta ni en el

contrato que como consecuencia de ella llegare a celebrarse y por consiguiente solo
compromete a los firmantes.




Me comprometo a ejecutar totalmente el contrato en el plazo pactado a partir de la
legalizacion del mismo.

Manifiesto que actualmente me encuentro afiliado al Sistema de Seguridad Social en salud y
pensiones (como independiente).

Asi mismo, comunico que me afiliaré ala A.R.L.

El valor de mi propuesta para la prestacién de servicios asciende a la suma de VEINTISEIS
MILLONES DE PESOS M/CTE ($26.000.000).

El plazo de ejecucién sera de diez (10) meses, contados a partir de la suscripcién y
legalizacion del Acta de Inicio.

Acompafio a la presente, hoja de vida con los soportes de ley y demas requisitos exigidos
por la entidad.

Atentamente,

¢ X

OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA

C.C. No. 91.156.911 expedida en Floridablanca
Direccion: Sector 9 Bloque 14-13 apto 102 Bucarica
oscari3mantilla@hotmail.com

Cel: 3183587207
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CERTIFICADO DE INHABILIDADES E INCOMPATIBLIDADES

OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA, identificado con la cédula de ciudadania
No. 91.156.911 expedida en Floridablanca, manifiesto bajo la gravedad del
juramento que conozco las causales de inhabilidad e incompatibilidad para contratar
con entidades estatales de conformidad con la Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007,
Ley 1474 de 2011 y demas normas complementarias, reglamentarias o
modificatorias, relacionadas a este aspecto.

De igual forma, conozco las sanciones a las cuales se incurre por el hecho de
trasgredir dichas normas, y encontrarse inmerso en el régimen de inhabilidades e
incompatibilidades, de conformidad con lo dispuesto en el numeral 7° del articulo
26, Articulo 52, y en concordancia con el numeral 1° del Articulo 44 de la Ley 80 de
1993.

En razén a lo anterior, declaro bajo la gravedad del juramento, que se entiende
presentado con la firma del presente documento, que no me encuentro incurso en
ninguna causal de inhabilidad o incompatibilidad, que me impida actuar como
contratista ante el “INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y
DEPORTE “INDERSANTANDER”.

Dado en el municipio de Bucaramanga, departamento de Santander, a los once (11)
dias del mes de febrero del dos mil veinticinco (2025).

Cordialmente,

OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA
C.C. 91.156.911 expedida en Floridablanca




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

ENTIDAD RECEPTORA

Libertod y Orden

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
1 DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Alvarez Mantilla Oscar Javier
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS

ce. ®ce O ras O No. giiseats FOM @ M [cor ® exranero (O colomeia
LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE ® NUMERO 91156911 DM. 1
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA Bk I 13J — l - l ARG l s | sector 9 bloque 14-13 apto 102 apartamento bucarica
.S COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO  SANTANDER
DEPTO SANTANDER MUNICIPIO BUCARAMANGA
MUNICIPIO BARRANCABERMEJA TELEFONO 3183587207 EMAIL oscar13mantilla@hotmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO |  BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
A EIEERE e | | e | o 10° e ves [ oo | avo [ 1008

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

(TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA

ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO e PROFESIONAL
N NO MES ANO

PREGRADO 3 X INSTALACIONES ELECTRICAS 07 2018

3 EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO

ERUCANMON BSRA EUNRABR LG YHIC ESRBRALERONIMOBICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:
INF (EDUCACION INFORMAL) TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)



mailto:3mantilla@hotmail.com

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

INSTITUCION

MODALIDAD

N6, TOTAL GRADUADO

HORAS

S/ NO

NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULOS

TERMINACION

OBTENIDOS MES ANO

HUMANO

4 IDIOMAS

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

IDIOMA

LO HABLA LO LEE

LO ESCRIBE

R B MB R B MB

R

B MB

5 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTES - X COLOMBIA
INDERSANTANDER
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
SANTANDER BUCARAMANGA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6352772 Dia ] 19 | Mes ] 06 | Affo | 2024 Dia [ 28 | Mes [ 12 | Afio 1 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION k
‘EA MANTENIMIENTO AREA MANTENIMIENTO CALLE 37 110 30
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD puBLICA | PRIvADA | Pais
INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTES - X COLOMBIA
INDERSANTANDER
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
SANTANDER BUCARAMANGA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6352772 pia | 21 [ Mes [ o2 | amo [ 2024 pia | 20 | mes| o5 | Ao | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AREA MANTENIMIENTO AREA MANTENIMIENTO CARRERA 30 114 46
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD pUBLICA | PRIvADA | PAls
INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTES - X COLOMBIA
INDERSANTANDER
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
SANTANDER BUCARAMANGA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6352772 Dia | 08 | Mes | 03 | Ao | 2023 Dia I 22 | Mes | 12 | Ao l 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA - 0133 AREA ELECTRICIDAD CARRERA 30 14 45




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA PRIVADA PAIS

CONTRATISTA

MANTENIMIENTO DE ESENARIOS DEP

CARRERA 30N 14 45

INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTES - X COLOMBIA
INDERSANTANDER
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
SANTANDER BUCARAMANGA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6352772 pia | o7 | mes| 10 | Ao | 2022 pia | 26 | Mes [ 12 | o | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA AREA ELECTRICIDAD - carrera 30 14 46
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTES - X COLOMBIA
INDERSANTANDER
RTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TANDER BUCARAMANGA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6352772 Dia | 08 ] Mes | 02 | Afio | 2022 Dia | 22 | Mes | 06 | Ao | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA AREA ELECTRICIDAD - calle 30 14 46
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pals
INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTES - X COLOMBIA
INDERSANTANDER
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
SANTANDER BUCARAMANGA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6352772 Dia I 21 | MesJ 05 I Afio I 2021 Dia | 20 | Mes I 12 | Afo ] 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA DEPORTE SOCIAL COMUNITARIO CARRERA 30N 14 45
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD pUBLICA | PRIvADA | PAlS
MULTISISTEMAS MD % COLOMBIA
!ARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TANDER BUCARAMANGA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6450646 Dia I 04 | Mes [ o1 l Ao l 2021 Dia I 30 [ Mes [ 12 | Ao | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA TECNICO ELECTRICISTA CARRERA 23N 33 25
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
INDERSANTANDER . COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
SANTANDER BUCARAMANGA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6450646 pia [ 14 [ wes I 07 | Ao [ 2014 Dia ] 23 | mes | 12 [ Ao [ 2014
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTES - X COLOMBIA
INDERSANTANDER
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
SANTANDER BUCARAMANGA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6352772 Dia | 16 | Mes | 01 | Afio | 2014 Dia | 15 | Mes | 06 | Afio | 2014
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA MANTENIMIENTO DE ESENARIOS DEP CARRERA 30N 14 45
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
HUMANOS INTERNACIONAL E.U % COLOMBIA
i;\RTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
W ANDER FLORIDABLANCA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 25 I Mes | 04 | Afio I 2011 Dia ] 20 | Mes | 06" l Afio I 2011
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA Sin direccion
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
CONSORCIO SANTOS CMI-MORELCO % COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
SANTANDER BARRANCABERMEJA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 16 | Mes [ 07 ] Afio I 2010 Dia | 12 l Mesl 11 | Afio | 2010
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA Sin direccién
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
CONSORCIO SANTOS CMI-MORELCO ¥ COLOMBIA
RTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANDER BARRANCABERMEJA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia I 26 | Mes | 10 [ Afio [ 2009 Dia [ 19 | Mes | 02 | ado l 2010
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA AYUDANTE TECNICO Sin direccion
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pals
ELECTRIFICADORA DE SANTANDER S.A E.SP 2 COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
SANTANDER BUCARAMANGA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6339767 - -
Dia I 19 | Mes [ 09 | Afio [ 2005 pia | 28 r Mes | 00 | Ao | 2008
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA DEPARTAMENTO DE LECTURAS CARRERA 19 24 56




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

6 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA AlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: | Wes.‘ I kﬁo: | Dia: | ] Mes: | | Ano: I
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION E
ANOS MESES

SERVIDOR PUBLICO 1 6

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 0

TRABAJADOR INDEPENDIENTE 5 9

EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI __NO X ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON

LA ADMINISTRACION PUBLICA
PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON

VERACES, (ART'CULO 50. DE LA LEY 190/95).
7 A
W
7

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

Ciudad y fecha de diligenciamiento




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

9 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

N\

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENT
SOPORTE.

0OS DOCUMBNTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO

v

@ A
Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PER&V% CONTRATOS
N

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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LA REPUBLICA DE COLOMEBIA
Y EN SU NOMBRE

COLEGIO DE SANTANDER

SPCCION NOCTURNA
AUTINRIZADO POR BL MINISTRKIO DE KNUCACION NACIONAL, SEGUN RESOLUCION

s, M0 DEL 27 DB SEPTIEMBRE DE 1953 Y POR LA GOBBRNACION DR SANTANDER

SEQUN RESOLUCION o 827 DEL § DB UICIEMBRE DE 196

CONFIERE A
OSCAR JAVIER
ALVAREZ MANTILLA

C < 911369 Raridablamn

“ELTITULO DE

BACHILLER ACADEMICO

POR HABER CURSADO Y APROBADC LOS ESTUDIOS
~ORRESPONDIENTES AL NIVEL DE EDUCACION MEDIA VOCACIONAL,
SIGUN LOS PLANES Y PROGRAMAS VIGENTES.

A

SECRUIARA “ (}
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Liberad y arden
REPUBLICA DE COLOMBIA

El Servicio Nacional de
Aprendizaje SENA

En Cumplimienso de la Ley 119 dv 1994 y en atencion a que

OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA

Con Cedula de Ciudadania No. 91156911

Cursa v aprobé ol programua de Formacidn Profesional Integral
y cumplio con las condiciones requeridas por lo entidad, e confiere f

Titulo de

TECNICO EN

INSTALACIONES ELECTRICAS RESIDENCIALES

En testimonio de lo anterior, se firma el presente Titulo en Floridablanca,
a los veinticinco (25) dlas del mes de julio de dos mil dieciocho (2018)

Flrmado Digitalmente por
CELUIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
Autenticidad del Documento
Bogots - Colombia
CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ
Subdirector {E) CENTRO INDUSTRIAL DEL DISEXO Y LA MANUFACTURA

REGIONAL SANTANDER

41488817 - 2507/2018
No y FECHA REGISTRO

bl de e rer ven ficada on ¢l repiaro darrennd quc +¢ aiscitn on i plgias web bip o tificalosma.cdu oo, by ¢l

La i aw do puaic
pimcro 9235001 1204 10CC 1 SR C

Powered by @ CamScanner
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APRENDIZRJE TecNico en @

,J SEGURIDAD DE ALTURAS SAS

NIT: 800.655.925-3

s Certificado NTC 6072:2014 Bureau Veritas. Acreditado ONAC 09-CPR-008
}}3 & Aprobacion Ministerio COR08SE2020220000000010684 - 10 de Marzo del 2020

En Cumplimiento de la Resolucion 4272 del 2021

gg&

SECURIDAD ER HACE CONSTAR QUE
ALTURAS OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA

CON CEDULA DE CIUDADANIA No 91156911

CERTIFICADO DE CAPACITACION Y

ENTRENAMIENTO PARA TRABAJO EN ALTURA

REENTRENAMIENTO PARA TRABAJADOR AUTORIZADO
CON UNA DURACION DE 8 HORAS

EN BUCARAMANGA, EL DIA 28 DE ENERO DE 2025, EN TESTIMONIO DE LO ANTERIOR, SE FIRMA EL DiA VEINTIOCHO (28) DEL
MES DE ENERO DE DOS MIL VEINTICINCO (2025).

ANLER
S
=
5
L.

NOMBRE E IDENTIFICACION DEL  NOMBRE E IDENTIFICACION DEL  ADMINISTRADORA DE RIESGOS

%

EMPLEADOR REPRESENTANTE LEGAL LABORALES - ARL
OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA SURA
Nit.91156911 CC 91156911
" | ‘ -
—_— L%, ApReNDIZAJE TECNICO EN
=~ _\F—; E'.’!'. - A 3 oA <
JULIO CESAR MORALES MEDINA e Sorcsk
ENTRENADOR TRABAJO SEGURO EN ALTURAS OSCH '

LIC. EN SALUD OCUPACIONAL 05240 REPRESENTANTE LECAL

; 17 6444 Bucaramas
www . atsalturas.com



w.atsalturas.com

Instituto Departamental
De Recreacion y Deporte

EL SUSCRITO P.U. TALENTO HUMANO ADSCRITO A LA SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA
Y FINANCIERA DEL INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTE -
INDERSANTANDER

CERTIFICA:

Que el Sefior OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA, identificado con la cédula de ciudadania
N°.91.156.911, prest6 sus servicios en esta entidad, segtin Contratos de Prestacion de Servicios que
se relacionan a continuacion:

CPS N°.250 de mayo 20 del 2021, por el término de siete (07) meses, contados a partir del 21 de
mayo al 20 de diciembre de 2021, cuyo objeto es: PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A LA
GESTION EN LA CUADRILLA DE MANTENIMIENTO DE LOS ESCENARIOS DE LA UNIDAD
DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE BUCARAMANGA, DENTRO DEL MARCO DEL PROYECTO
DE OPTIMIZACION DEL FORTALECIMIENTO Y SOSTENIMIENTO DE LOS ESCENARIOS DE LA
UNIDAD DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE BUCARAMANGA.

CPS N°.189 de enero 28 de 2022, por el término de tres (03) meses y quince (1 5) dias y un adicional
de un (01) mes, contados a partir del 08 de febrero al 22 de junio de 2022, cuyo objeto es: PRESTAR
LOS SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION COMO ELECTRICISTA PARA EL MANTENIMIENTO
DE LOS ESCENARIOS DEPORTIVOS QUE ADMINISTRA EL INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE
RECREACION Y DEPORTE — INDERSANTANDER.

CPS N°.537 de octubre 06 de 2022, por el término de dos (02) meses y un adicional de veinte (20)
dias, contados a partir del 07 de octubre al 26 de diciembre de 2022, cuyo objeto es: PRESTAR LOS
SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION EN LA LIMPIEZA GENERAL DE LOS ESCENARIOS DE
LA UNIDAD DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE BUCARAMANGA.

CPS N°.86 de marzo 01 de 2023, por el término de ocho (08) meses y un adicional de un (01) mes
y quince (15) dias, contados a partir del (08) de marzo al 22 de diciembre de 2023, cuyo objeto es:
APOYO A LA GESTION COMO TECNICO ELECTRICISTA DE LOS ESCENARIOS DE LA UNIDAD
DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE BUCARAMANGA.

CPS N°.27 de febrero 20 de 2024, por el término de tres (03) meses, contados a partir del 21 de
febrero al 20 de mayo de 2024, cuyo objeto es: APOYO A LA GESTION EN LA CUADRILLA DE
MANTENIMIENTO DE LOS ESCENARIOS DE LA UNIDAD DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE
BUCARAMANGA.

CPS N°.218 de junio 18 de 2024, por el término de seis (06) meses, contados a partir del 19 de junio
hasta el 28 de diciembre de 2024, cuyo objeto es: APOYO A LA GESTION COMO TECNICO
ELECTRICISTA DE LOS ESCENARIOS DE LA UNIDAD DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE
BUCARAMANGA.

Se expide en Bucaramanga, a solicitud del interesado a los veintiocho (28) dias del mes de enero
de 2025.

Se anexa y anula recibo oficial N°.2502500046610. por pago de estampillas departamentales en
cumplimiento de la Ordenanza 012/05 y Decreto 005/06.

Atentamente,

\ r - M
uncionarjo/Contratista Cargo/Contrato Firma
Elaboro: Martha Isabel Santos Alarcon Auxiliar Administrativo ‘%/
‘i 7
- INDER 2 A 5 - P
% £l Cra 30 # 14-45 indersantander.gov.co | direcciongeneral@indersantander.govco € eindersen
it Bucaramanga NIT: 804004370-5 B olooscsimee



mailto:direccidngeneral@indersantander.gov.co

e Sy, ’
& o T2
3 ; A
R a7
= W BEEL PNV A%
s 3! $

Instituto Departamental
De Recreacion y Deporte

LA SUSCRITA P.U. TALENTO HUMANO ADSCRITA A LA SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA
Y FINANCIERA DEL INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTE -
INDERSANTANDER

CERTIFICA:

Que el Sefior OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA, identificado con la cédula de ciudadania No
91156911 presto sus servicios en esta entidad en el afio 2024, segin Contrato de Prestacion de

Servicios que se relacionan a continuacion:

N. CPS MESES FECHA DE FECHA DE OBJETO DEL CONTRATO
INICIO TERMINACION
27 3 21/02/2024 20/05/2024 APOYO A LA GESTION EN LA CUADRILLA DE
meses MANTENIMIENTO DE LOS ESCENARIOS DE LA
UNIDAD DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE
BUCARAMANGA
218 6 19/06/2024 28/12/2024 APOYO A LA GESTION COMO TECNICO
meses ELECTRICISTA DE LOS ESCENARIOS DE LA
UNIDAD DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE
BUCARAMANGA

Se expide en Bucaramanga, a solicitud del interesado a los veintiocho (28) dias del mes de enero
de 2025.

Se anexa y anula recibo oficial N° 2502500046610, por pago de estampillas departamentales en
cumplimiento de la Ordenanza 012/05 y Decreto 005/06.

Atentamente,

Funcionario/Contratista Cargo/Contrato Firma
5 )
Elabord: Jenny Tatiana Rincon Gutierréz Secretaria Ejecutiva ‘A i/\

Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el presente documento y lo enconlramos ajustado a las normas y disposiciones legales y/d técnicas y/o

presupuestales (segun corresponda) vigentes y, por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma del Director y Oficina Gestora

INDER 7 W N | Q@ indersantander
« i boe s o~ | @ @Inder Santander
Cra 30 #14-45 | indersantander.gov.co | direcciongeneral@indersantander.gov.co ] &
;7) s Bucaramanga | i M1l 804004370-5 | 4 @lnderSantander
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| | N D E R INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTES DE
Santander SANTANDER :

it i NIT. 804.004.370 - 5
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INDERSANTANDER
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LA COQRDINADORA ADMINISTRATIVA'Y FINANCIERA

CERTIFICA:

Que el sefior OSCAR|JAVIER ALVAREZ MANTILLA, identificado con la cédula de
ciudadania N° 91.156.911 expedida en Floridablanca, prestd sus servicios en esta entidad,
segun Contrato de Prestacién de Servicios asi:

Contrato de Prestacion |de Servicios N° 084 de julio 14 de 2014, por el término de cinco
(05) meses y diez (10) dias, con el objeto de contratar los servicios de una persona a fin
de prestar sus servicios|personales como auxiliar de apoyo en el area de mantenimiento y
aseo de la unidad deportiva Alfonso Loépez, mantenimiento general de la sede
administrativa, las zonas verdes y escenarios verdes y demas escenarios que componen
la unidad deportiva

Contrato de Prestacion |de Servicios N° 009 de enero 16 de 2014, por el término de cinco
(05) meses, con el objg¢to de contratar los servicios de una persona a fin de prestar sus
servicios personales camo auxiliar de apoyo en el area de mantenimiento y aseo de la
unidad deportiva Alfongo Lopez, mantenimiento general de la sede administrativa, las
zonas verdes y escenarios verdes y demés escenarios que componen la unidad deportiva

Se expide en Bucaramanga, a solicitud del interesado, a los cinco (05) dias del mes
de enero de dos mil catorce (2014)

.
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i“ ) oorgdinaddra Administrativa y Financiera
\ i ]

¥
Proyecté Carolina Archila M urillo — Aux. Adtivo.

1CONWTEC

G

CERTIFICADO

OECIRTTO
DE LA CALIDAD

Unidad Deportiva| ALFONSO LOPEZ Carrera 30 con Calle 14 - Bucaramanga
PBX: 6352772 Fax:; 101 - 111 - 116 www.indersantander.gov.co
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Multisistemasi o

DU

FeComeas a st

El suscrito representante legal de Multisistemas MD, en uso de sus
facultades legales

CERTIFICA

Que el sefior OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA, Identificado con cedula de
ciudadania N° 91156911 de Floridablanca - Santander, laboro en esta empresa con
un contrato de prestacion de servicios desde enero 04 de 2021 hasta Diciembre 30
de 2021 con una asignacién basica de 1.100.000 desempefiandose en el cargo de

Técnico Electricista.

Cumpliendo a cabalidad sus obligaciones laborales y desempefiandose como una

persona seria, responsable e integra.

La presente certificacion se expide a los diecisiete (17) dias del mes de enero del

2022, a solicitud del interesado.

Multisistemasmo )
/A Nit. 91.4 1.470-/ .
7o /,,;j A~

RAZON SOCIAL: MULTISISTEMAS MD

NIT{91487470-1

REPRESENTANTE LEGAL: MARINO DUARTE SILVA
DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 91.487.470

CIUDAD. BUCARAMANGA

DIRECCION: CRA 23 No. 33-25

TELEFONO: 6450646-3114905628-3123909518
CORREQ ELECTRONICO: multisistemasmd@gmail.com

SOLUCIONES Cra 24 #90-16 Diamante | - Bucaramanga
1 F!’NR’)[ OCQC/\" Fijo 6450646 / Movil 3114905628
A '"JU ALC A}i C t" gerencia@mullisistemasmd.com

AU ALLARVE ] www.multisistemasmd.com



http://www.multisistemasnid.coni
multl5lstemasindgigmall.com

o Humanos

.- Internacional E.U,
NIT B30.087.164-4

HACE CONSTAR

Que &l (3) sefior (a) OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA identificada {(a} con
cédula de ciudadania nimero 91.156.911 de Floridablanca labed come
empleado (a) en mision de la compafila METROGAS S.A., desde el 25 de Abrll de
2011, hasta el 20 de junio de 2011 desempefiando el cargo de TECNICO
INSPECTOR.

La anteriar, se expide a solicitud del INTERESADO y come constancla se firma en
la cludad de Bucaramangs a Noviembre 8 de 2011,

: Ky 2 vl Chimia Datrgs de Texpet - Entrada al barna Galén
» Teistane: 6760070 Fax. 6780032 Bucarsmanna




SANTOS IR

CONSORCIO SANTOS CMI| - MORELCO

CERTIFICADO DE TRABAJO

Da conformidad con la obligacidn 7* del articulo §7
del Cédigo Sustantivo de Trabajo.

CERTIFICAMOS

Gue el [la) sehor(a) ALYAREZ MANTILLA OSCAR JAVIER, identificadofa) con cédua de
ciudadania No. 91,156,911 de FLORIDABLANCA, labord pars nuestra:cornpania dasde
el_16-ful-10 hasla el 12-noy-10 desempefiando el cargo ‘de 17 ‘g4
(AYUDANTE TEGNICO), para las obras del Contrato No. VRFP-003-2006 - Ejecucion de
fa Ingenieria detaflada, compra y suminiatra de squipos y materiales, construcelon,
montaje, prealistamiento, alistamiento, la puesta en marcha y las pruehas
necesarias para las actividades.y obras de Infraestructura que conforman el alcance
3 (Infraestructura) del proyecto de Midrotratamiento de Combustibfes de la Gerencila
compleja Barrancabermeja (HDT-GCB),

Ei (la) mencionado(a) seflor durante su servicio de lrahejo demostrd responsatuhdad y
cumplimiento en los trabajos asignados. Ef Motive de su reliro fue por Tarmin e it
contratadu

Para constancia se firma en fa cludad de Barrancabermeja, a 12 de noviembre de 2010

Atentamente

; Av. 3EN'No. 49 N 36 Barrio la Flora ~ Calf (Valle) Tel: (2) 654 03 62
.Cglle 67 No. 18 C 60 Torres Flotantes Local 108 — Barrancabarma]a (Sder) Tel: (7) 822 92 03
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Funcién Publica

PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
(Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)

Tipo de declaracion

INGRESO

Fecha de publicacion

2025-01-29 07:53

Nombres y apellidos completos

Primer nombre

Segundo nombre

Primer apellido

Segundo apellido

OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA
Documento de identificacion
Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Namero 91156911
. ,arde nacimiento
Pais COLOMBIA Departamento SANTANDER Municipio BARRANCABERMEJA
Lugar de domicilio
Pais COLOMBIA Departamento SANTANDER Municipio FLORIDABLANCA

Nombre de Ila

otra donde trabaje

Lugar de sede

Rajs COLOMBIA

entidad/organismo/institucion/persona
juridica publica o privada que presten funcién publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y

INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTES -

Direccién

Cargo o funcién que cumple

ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u INBERSAN TANDES
Departamento SANTANDER Municipio BUCARAMANGA
['Unidad Deportiva Alfonso Lopez - Carrera 30 No. 14-45"]
CONTRATISTA

Tipo de sujeto obligado de acuerdo con el articulo 2 de la Ley 2013 de 2019: Persona natural y juridica, publica o privada, que
presten funcién publica, que presten servicios publicos respecto de la informacién directamente relacionada con la prestacion

del servicio publico.

interpuesta persona, son los que relaciono a continuacion.

1. DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacién procedo a publicar y divulgar proactivamente mi
declaracion de bienes y rentas y manifiesto que los Unicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma personal o por

1.1. DE INGRESOS, BIENES Y ACREENCIAS

Los ingresos y rentas que obtuve en el afio gravable 2024 fueron:

Versién 4.3 - Agosto 2024

Péagina 1 de 5



A continuacién presento la informacién de los parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad y
primero civil que son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio.

De acuerdo con la Ley 2003 de 2019, los congresistas deben registrar sus parientes hasta el segundo grado de
consanguinidad, segundo de afinidad y primero civil si son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o
actividad que desempenan.

Tipo de
Parentesco Pariente documento de Do%umggtc:j de Descripcién del potencial conflicto de interés
identidad \aentiaa

2.3. INTERES DIRECTO O ACTUACIONES DENTRO DEL ANO ANTERIOR

Tuve intereses directos o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de
@Pta directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizacion con Si
animo o sin animo de lucro y esto puede influir en mis decisiones y acciones en el desempefio de mi

cargo actual:

No | X

Dentro del afio anterior tuve interés directo o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de junta
directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacién, grupo social u organizacién con animo o sin animo de lucro
(nacional o extranjera), y a continuacién describo cémo puede influir en las decisiones y acciones-de mi cargo actual:

2.4. OTRAS INVERSIONES

Tengo fideicomisos en Colombia o en el exterior: Si No | X

Los fideicomisos y encargos fiduciarios de los cuales soy constituyente o beneficiario en Colombia y en el exterior son:

Nombre del fl_delcpmlso o} Calidad Valor . Pais
encargo fiduciario
-
Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No | X

Las inversiones en bonos, fondos de inversién, fondos de ahorro voluntario y otras que tengo en Colombia y en el exterior son:

Tipo de inversion Valor Pais

Version 4.3 - Agosto 2024 Pagina4 de 5
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Vigilado S id

FUNDACION SALUD MIA EPS

CERTIFICA

Que, el Cotizante OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA, identificado(a) con CC -
91156911, en el Plan de Beneficios del Sistema General de Seguridad Social en Salud
"SGSSS” del Régimen Contributivo de nuestra entidad presenta la siguiente informacion:

Informaciéon del Cotizante:

Nombre: OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA
" TlpO ldentificacién: ' CC Estado Actual: ‘ Afirli;"adb‘ Actlvo !
! Numerd Identificacion: | 91156911 Causal Estadb: ' . ot o ‘
' Fech'a de inicio de cobertura; ' 2019/01/01 ! Fecha Retiro: e L ‘

Informacién Relacion Laboral:

Documento Aportante Razén Social Aportante Estado Relaciéon Fecha Inicio Fecha Retiro
901704715 MARKETING ZARIN SAS Vigente 2025/01/01
91156911 OSCAR JAVIER AL\/‘/\R;MAN TILL ,_\ A Vigente 2025/01/29
901820917 SOLUCIONAR ASEGURARME S/\:_ N Vigente 2025/01/29

“INFORMACION NO VALIDA PARA TRASLADQ ENTRE EPS, NI PARA
ACLARAR MULTIAFILIACION**

En constancia se firma y expide en la ciudad de Piedecuesta (Santander ) a los 11 dias
del mes de Febrero de 2025, a solicitud del interesado.

Atentamente,

HECTOR ORIEL SALAZAR
Profesional de Afiliaciones y BDUA
FUNDACION SALUD MIA EPS



I. DATOS DEL TRAMITE

FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

No. De Radlcaclén

I Limpiar Formumano I

Pag.1de2

IFe:h: Radicaclén

29/01/2025

(Lea las instrucciones que se encuentran anexas al formulario antes de diligenciarlo)

1. Tipo Tramite
A. Afiliacion

B.Reporte de Novedades

2. Tipo de Afiliacion A. Individual:

[

B. Colectiva C. Insti

Cotizante o Cabeza e Familia
Beneficiario o Afiliado Adicional

tucional

]
-

[] o.peoficio

3. Régimen
A. Contributivo
B. Subsidiado

4. Contribucién Solidaria
s [
vo [

]

5. Tipo de Afiliado A. Cotizante - B. Cabeza de Familia |:] 6. Tipo de Cotizante A. Dependiente :] 7. Coédigo a Registrar por |a EPS
C.Beneficiario I:I D. Afiliado Adicienal [:] B. Independiente - C. Pensionado ‘ [:l B =]l
X A. AFILIACION
Il. DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION (DEL COTIZANTE O CABEZA DE FAMILIA)
8. Apellidos y Nombres
[ALVAREZ [MANTILLA [OSCAR [JAVIER ]

9. Tipo Documento de Identidad

10. Numero del documento de identidad

11, Sexo biologico

[cc

]

[81156911

] Femenino E] Masculino

12. Sexo de identificacion

NB [:] Otro D Cual

F

I m
1

13. Nacionalidad

[coL ].

14, Lugar de Nacimiento

Pais [COL

15. Fecha de Nacimiento

I Municipio

Departamento  [SANTANDER

[BUCARAMANGA

[ 13/08/1975 ]

11l. DATOS COMPLEMENTARIOS
Datos Personales

16. Etnia |

J[ 17. Comunidad li

] l 18. Discapacidad

S D NO l:] Categoria Discapacidad

L ]

19. Tiene Encuesta SISBEN

si[] ~o [X]

20. Clasificacion SISBEN

Nivel[:] Grupo |:] l 21. Grupo de Poblacion Especial

[ I

22. Administradora de Riesgos labora

les -ARL

23. Administradora de Pensiones 24. Ingreso base de cotizacion - IBC 25, Tarifa Contribucion Solidaridad
POSITIVA ’ PROTECCION 1423500
26. Residencia [ TAIRONA 2 TORRE 2 APART 102 | | 3183587207 |
[SANTANDER | FLORIDABLANCA [CANAVERAL [ OSCAR13MANTILLA@HOTMAIL.COM |
[;a Cabecera Municipal - Centro Poblado :] Rural Disperso [:] Resto Rural [:I ]

IV. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS

MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR

Datos Basicos de ldentificacion del Conyuge o Compaiero(a) Permanente Cotizante

27. Apellidos y Nombres

l

| J

28. Tipo Documento de Identidad

29. Numero del documento de identidad

30. Sexo biologico

[ i

[

J Femenino D Masculino

]

31. Sexo de identificacion

NB D Otro D Cual

FLIML J7L |
]

2. Nacionalidad

L _J

33. Lugar de Nacimiento

Pais ﬁ J

Departamento [

34. Fecha de Nacimiento

J Municipio (

J

Datos Basicos de Identificacion de los

Beneficiarios y de los Afiliados Adicionales

35. Apellidos y Nombres

Primer Apellido

Segundo Apellido

Primer Nombre

Bl

Segundo Nombre

B2

B3

Ba

BS

36. Tipo de Documento de
Identidad

37. Numero de

Identidad

| Documento de
38 Nac

39. Sexo Biologico

40. Sexo Identificacion

41 Lugar de Nacimiento

Femenino

Mascutino | F

T |NB| Otro Cual Pais

Departamento

42, Fecha Nacimiento
Municipio

81

82

B3

Ba

85

Datos Complementarios Beneficiario

43. Parentesco 44 Etnia

45,.Comunidad 46.Grupo Poblacional

47 Tiene Encuesta

48 Clasificacion SISBEN

49, Discapacidad 50. incapacidad

Sishen Nivel

Grupo

si | no

Categoria de Discapacidad

B1

na|

Permanente
S P

B2

no

nof

B3

noy

nofl

B4

no

g [

B85

no

no|l

. Datos de Residencia

Departamento

Municipio/Ostrio

Zina

Cabevera M il

Cenmn Pontihe | Ronal dispersa | Resto Rl

Telefono Fijo y/o Celular

S2 Valor de fn UPC del afilindo adicional (s Registrar
por ka EPS)

81

B2

B3

B4

B85

Direccion

Locahdad/Comuna

Correo Llectronico

B1

B2

B3

B4

BS

3. Nombre de la institucion prestado

ra de sercos de Salud - IPS

S4.Codigo du T IPS(a registrada por a EPS)

¢ [IMAP BUCARAMANGA

10:!

B1

B2

B3

B4

VIGILADD SO

B85



mailto:OSCAR13MANTlLLA@HOTMAIL.COM

) Pag. 2 de 2
V. DATOS DE IDENTIFICACION DEL APORTANTE Y DE LA ENTIDAD RESPONSABLE DE LA AFILIACION COLECTIVA O RESPONSABLE DEL PAGO

55. Nombre o Razon Social 56. Tipo del documento de identidad /. Numero del documento de identidad 58. Tipo de Aportante o Pagador de Pensiones.

OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILL| CC Yr156911 TyRRgstranprlahsy ;
59. Ubicacion * Direcccion B ] Telefon fijo o Celular | ]
Correo electronico [ Departamento [ | Municipio/Distrito | . |

B. REPORTE DE NOVEDADES

60. Tipo de Novedad 11. Inscripcién EPS retorno al pais.

D 1.Modificacion de datos basicos de identificacion ' 12. Vinculacion a una entidad Autorizada para realizar afiliaciones colectivas,
[] 2. Correccion de datos basicos de identificacion

W

13. Desvinculacion de una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.
14. Movilidad: D A. Régimen Contributivo D B. Régimen Subsidiado
15. Traslado: I:l A. Mismo Régimen D B. Diferente Régimen
16. Reporte de Fallecimiento del cotizante o Cabeza de familia.

[:] 3, Actualizacion del documento de identificacion

S

4, Actualizacion y correccion de datos complementarios

D S.Terminacion de la inscripcion en.la EPS. Codigo I:
6. Reporte de Pagos a través de un tercero Codigo I:]
7. Inclusion de beneficiarios o de afiliados adicionales ’

17. Reporte del Tramite de proteccion al cesante .
18. 'Repone de |a calidad de Pre-pensionado,

8. Exclusion de Beneficiarios o de Afiliados Adicionales 19. Reporte de |a calidad del pensionado.

9. Inicio de la relacion laboral o adquisicion de condiciones para cotizar. 20. Ingreso a contribucion solidaria.

OXOO0
0

10. Terminacion de la relacion laboral o perdidas de la condiciones para seguir cotizando. 21. Retiro de contribucion solidaria.

VI. DATOS ACTUALIZADOS SEGUN REPORTE LA NOVEDAD

61. Datos basicos de identificacion

1 . I l SR

Tipo Documento (e Numero del d9cumeum de identidad (2. Sexo hologico 63. Sexo de identificacion F D L\ E] . 64. Fecha de Nacimiento
heridid [ ]| Femenino D Masculino [:] T D NB D Otro D Cual | 1 ]
65. EPS Anterior [ ] 66rechatovedad | 29/01/2025 ] 67 Motivo de traslado ~ Cédigo [ ]
68. Caja de Compensacion familiar o pagador de la pension [ l

VIl. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES

[___] 69. Declaracion de dependencia econdmica de los beneliciarios y afiliados adicionales

D 70. Declaracion de la no obligacion de aliliarse al régimen contributivo, expecial o exepcion

D 71. Declaracion de existencia de razones de fuerza mayor o caso lorluilo gue impide la entrega de los documentos que acreditan la condicion de beneficiario

72. Declaracion de no internacion del cotizante, cabeza de familia, beneficiarios o alillados adicionales en una instilucién prestadora de servicios de salud

73.Autorizacion para que la EPS sohc'ile y obtenga dalos y copia de la histora clinica del cotizante o cabeza de lamilia y de sus beneliciarios o aliliados adicionales.

74. Autorizacion para que la EPS reporte la informacién que se genere de la afiliacion o del reporte de novedades a la base de afiliados vigente y a las entidades publicas que por sus funciones la requiera

75. Autorizacion para que la EPS maneje los datos persopa!es del cotizante o cabeza de [amilia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales, de acuerdo con lo previsto en la l_ev 1581 2012 y decreto 1377 2013
76. Autorizacion para que la EPS envié informacion al correo electranico o al celular como mensajes de texto.

77. Aceptacion de las condiciones para vincularse a la contribucion solidaria y de realizar los pagos carrespondientes

78. Aceplacién de la actualizacion del grupo familiar y las tarifas en contribucion solidaria, segun la encuesta de sisben vigente.,

VIIl, CONTRIBUCION SOLIDARIA

79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo familiar que se hara cargo del pago de la contribucion solidaria

[ [ I | J

Tipo de documento de identidad [: Numero del documento de identidad [
X. FIRMAS 2
80. El cafizante, cabeza de familia o beneficio cuando aplique o alilado adicional 81. Aportante o entidad responsable de la afiliacion colectiva, institucional o de Oficina
X. ANEXOS

a
3
Y

82. Anexo copia del documneto de identidad

. . Cantidad

Total Anexos @

83. Copia del dictamen de incapacidad permanente emitido por la autoridad competents

84. Copia del registro civil de matrimonio, o de’la escritura publica , acta de conciliacion o sentencia judicial que declara la union marital
85. Copia de escritura publica o sentencia judicial que declara el divorcio, sentencis judicial que declara la separacion de cuerpos

y escritura publica, acta de conciliacion o sentencia 1uﬁiual que declara la termmacion de la umon marnital

86, Copia del cerlihcado. de adopcion o acta de entrega del menor.

89 Copia de la aulorizacion del traslado por parte de la Superintendencia Nacional de Salud numeral 4 y 5 del articulo 2.1.7.3 del decreto 780 de 2016

87. Copia de la orden Judicial o del acto administrativo de custodia,
88. Documento donde consle la perdida de la patria polestad, o el cerlificado de defuncién de los padres o la declaracion suscrita por el cotizante sobre |a ausencia de los dos padres

90, Certificado de vinculacion a una entidad autorizada para realizar aliliaciones coleclivas.

D 91. Copia del acto administrativo o providencia de las autoridades competentes en la que conste la calidad de beneficiario o se ordene la afiliacion de oficio

XI. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIA Y/O INSTITUTO RESPONSABLE DE LA POBLACION ESPECIAL

92. Identificacion de la Entidad Territorial Codigo del municipio [ ' 1 Codigo del departamento ‘ ]

93. Nombre de !a institucion [ ]

XII. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCION RESPONSABLE DE LA POBLACION ESPECIAL

94 Apellidos y nombre .

[ I [ I |

Tipo de documento de identidad l:] Numero del documento de la entidad l | 95 Firma Funcionario

96. Fecha Radicacion [ ] 97. fecha de validacion ( ]

Observaciones | .




Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Protecciéon

NIT 800.229.739
Hace constar que:

El(la) Sefior(a) ALVAREZ MANTILLA OSCAR JAVIER identificado(a) con CC numero 91.156.911 se encuentra
afiliado(a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 13 de febrero de 2004 y sus recursos se
encuentran distribuidos como se enuncia a continuaciéon, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de
2010 asi:

1. E1 60% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MODERADO
2. EI 40% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO

Esta constancia se expide a peticion del interesado(a) el dia 29 de enero de 2025.

Cordialmente,

s

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Linea de servicio Proteccion: Bogota: 744 44 64 - Medellin y Cali 510 90 99
Barranquilla: 319 79 99 - Cartagena: 642 49 99 - Nacional 01 8000 52 8000

www.proteccion.com



http://www.proteccion.com

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy miércoles 29 de

enero de 2025, a las 07:48:11, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. Identificacion

91156911

Codigo de Verificaciéon

91156911250129074811

Esta Certificacién es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nliimero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Genero: WEB

)

/ s i
if s j
f//,ﬁ( BoWEEET S .,Tf:ﬁ/.,‘,—..v-n:"-fz' i)

A

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

®

Con el Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogotd D.C
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

CGR s

Pagina 1 de |
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i
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES .

PROCURADURIA CERTIEICADO ORDINARIO g
GENERAL DE LA NACION No. 262966413

Bogota DC, 29 de enero del 2025 |

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefor(a) OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 91156911:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempeno ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el
‘.stado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:

ps:/lwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

CAVASSNOAAN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
Wwww.procuraduria.gov.co


http://www.procuraduria.gov.co
http://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

29/1/25, 7:50 Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

‘ La Policia Nacional de Colombia informa:
| Que siendo las 07:50:10 AM horas del 29/01/2025, el ciudadano identificado con:
? Cédula de Ciudadania N° 91156911

Apellidos y Nombres: ALVAREZ MANTILLA OSCAR JAVIER

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
.~ Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
é.’\UTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la
condena o la prescripcion de la pena.

|

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacion y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo

a lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccién: Avenida El Dorado # 75
- 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pafs: 018000910 112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

3

o

W) GOV.CO

C

&

¥l Portal Unico 9

2
¢ Calony

la Republica Defensa Nacional de Contratacion

lodos los derechos reservados.

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes xhtml

17
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29/1/25, 7:52 Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia

{ (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas

RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 29/01/2025 07:52:30 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°, 91156911 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide

el Cédigo Nacional de Seguridad y

Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 109271834 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad vy la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

[ Q. Nueva Busqueda ][ k Imprimﬂ

i o8 . Policia Nacional de Colombia
2t ¥ Ios y Direccion General - Cra. 59 N? 26 - 21
¥ j Centro Administrativo Nacienal CAN, Bogota D.C.
)ﬁfi @GZL% ‘ Linea de atencion: 018000-910112
|

515 9000

|
|

U covco

https://srvenpe.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx

17
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29/1/25, 7:51 Consulta de Inhabilidades

CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 07:51:23 horas del 29/01/2025, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 91156911,
Apellidos y Nombres ALVAREZ MANTILLA OSCAR JAVIER

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracién por la entidad o empresa INDERSANTANDER, con NIT 804004370-5 y
su utilizacién es exclusivamente dentro del proceso de seleccién al cargo, oficio o profesion, en cumplimiento de la Ley,
1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes hayan sido condenados
por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se dictan otras disposiciones”y su

' Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se reglamenta la Ley 1918 de 2018’ con observancia de
las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

https://inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta

https://inhabilidades.pclicia.gov.co:8080/consulta;jsessionid=MLiyHOXtqvEE75f2xBI7-n_1AfMKX0kdhrUGWui6FKivgrb6CTv3!-1596 138525 11



https://inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta
https://inhabilidades.pol;cia.gov.co:808C.'consulta;jsessionid=MLiyHOXtqvEE75f2xBI7-n_1AfMKX0kdhrUGWui6FKivgrb6CTv3!-1596138525

i
WE“E I
A

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

o

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morésos REDAM,

'el(la) ciudadano(a) con numero de identificacion CC 91156911 NO SE

ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSOS

Esta certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y
numero consignados en el respectivo documento de identificacion, coincidan con los
aqui registrados.

Se expide en Bogoté el 29/01/2025 07:49 AM

Codigo Verificacion: ZSA3NJPWFV
Valida hasta: 29/04/2025

Direccién de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC




CONCEPTO MEDICO OCUPACIONA

FECHA'Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
BUCARAMANGA (SANTANDER, COLOMBIA Z
11 | 02 | 2025 ¢ ! EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO CON
DiA | MES ANO ENFASIS OSTEOMUSCULAR
Ciudad
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
PARTICULARES PARTICULARES
Mombre de la empresa N T T Empresa usuarla N )
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documenta de Identificacion CG. Godula do Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, TI. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
Genero Edad Documento de Identificacion
ALVAREZ MANTILLA OSCAR JAVIER MASCULINO M;gé\goo{s)&s cc 91156911
Apellidos y Nombres Tipo Numero
Cargo
CONTRATISTA

CONCEPTO DE APTITUD OCUF‘ACION.AL
SIN DEFECTO FISICC NI ENFERMEDAD QUE INTERFIERA CON SU CAPACIDAD LABORAL PARA LA LABOR

rvaciones: NO APLICA ASIGNADA
_ﬁ NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Altqras, Espacios Confinados, Manipular Alim$mm)
RESTRICCIONES LABORALES RECOMENDACIONES
SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA
El concepto de Aptitud se definid a partir de los siguientes examenes practicados:
EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR ~ fecceeoeeee oo
RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

................................................................................ HACER DEPORTE

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

CUMPLIR CON LAS NORMAS, REGLAMENTQS, REQUISITOS E INSTRUCCIONES QUE HA ESTABLECIDO POR LA
EMPRESA SEGUN SU SISTEMA DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO, PARA LA PREVENCION DE
ACCIDENTES Y ENFERMEDADES.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado @ realizar mi examen médico ocupacional registrado en este documento. El dottor(a)
abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y proposito del examen. He comprendido y he tenide la oportunidad de analizar el prop dsito, los beneficios, la interpretacion. las
limitacienes, y riscgoe del swamen madice 2 partic da la asecoria hrindada. Enfienda que la realizecidn de este examen ec volunteda v que tuwe Iz aportunidad de relirar mi
consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas
y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre & las personas o entidades contempladas en la legisiacion vigente, la informacién registrada en este documento, para el buen
cumplimiento del sistema de seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislaci 6n, igualmente para que remitan |z Historia Clinica a la EPS a la
cual me encuentro actualmente afifiads. Finalmente manifiests qus he leido y cemprendido perfectamente lo anterior y que lodos loe sspacios &n blance han sido completados entes
de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento,

‘dico Aspirante o Trabajador

Lick, ey

(=2

Firma: Firma:

Nombre: FERREIRA CARO LIDA Nombre: ALVAREZ MANTILLA OSCAR JAVIER

R.M.: 251536 L.8.0.: 08025 ce: 91156911
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ital/Proveedor Ed'rtar datos completos

Areas de interés Informacién general

Datos de la Entic

Configuracion Entidad Estatal / Proveedor

* Compradores
N

tipo d i
Administracion de usuarios Eagolipe de fu entided
Recomendaciones (no disponibles) Nombre de fa entidad OSCAR JAQVIER ALVAREZ MANTILLA
Biblioteca de documentos Nombre abreviado OSCAR JAQVIER ALVAREZ MANTILLA

Susciiption anobicacionss Fecha de creacion 05/12/2021 (UTC-05:00) Bogots, Lime. Quito)
Pals de origen COLOMBIA
Tipo de documento Cédula de ciudadania
Nimero de documento 91156911

Tipo Entidad Estatal /
Sociedad Andnima Abjerta colombiana

Proveedor
Cédigo UNSPSC
Zona horatia

Idioma

' Moneda por defecto
Pais COLOMBIA

Ciudad Santander

Municipio Floridablanca

informacién de contacto

Direcciéon SECTOR 9 BLOQUE 14-13 APTO 102
Caédigo postal
Teléfono de oficina 3183587207
Fax de oficina

Correo electronico de la
playfullbet78@gmail.com

oficina

Correo electronico para .
playfullbet78@gmail.com
notificaciones SECOP Il

Direccion Estado Pals Teléfono

No existen resultados que cumplan con los criterios de blsqueda especificados

I Pagina web

Pagina web
Facebook

URL de linkedin
URL de youtube
URL de Twitter

Contacto principat

Titulo Sefior
Nombre Oscar Javier Avarez Martilfa

Carga MANTEMIMIENTO
3183587207

https:/Mww.secop.gov.co/CO1Marketplace/Companies/CompanyConfiguration/Index ?pageid=23000629
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Teléfono
Movil 3183587207
Fax
Correo electténico  playhilibetd T8 @ygmait.com

Informacion financiera (No diligencie la tabla de informacion financiera si no esta obligado a
tener estados financieros.)

Afio fiscal Ingresos Ebitda Nimero de empleados

No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

@ 2019 VORTAL Términos de uso Normativa Sopotte Remoto  Ayuda  Espariol (Colombia v 018000-52-0808 \wwawv.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viemes 7:00 am a 7:00 pm
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CERTIFICADO

BUCARAMANGA, 03/02/2025
SANTANDER,

COLOMBIA,

Indersantander

Por medio de la presente hacemos constar que el seiior OSCAR JAVIER ALVAREZ
MANTILLA con Cédula de Ciudadania nimero 91156911

Posee en el banco Davivienda:

. CUENTA DE AHORROS DAMAS
Nimero 0550048400062344
Fecha de apertura 04/07/2023
Cordialmente,
BANCO DAVIVIENDA

Banco Davivienda SA.
NIT. 860.034.313-7

Banco Davivienda S.A
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ANALISIS DE LA HOJA DE VIDA

El oferente OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA, identificado con la cédula de
ciudadania No. 91.156.911 expedida en Floridablanca, posee conocimientos, idoneidad y
experiencia en el objeto a contratar de acuerdo a:

PERFIL:

EDUCACION:

e Acreditar ser Bachiller y contar con matricula (tarjeta) profesional de técnico
electricista; o acreditar ser bachiller con titulo como Técnico o tecndélogo en
electricidad o areas afines.

e Contar con el curso avanzado de trabajo seguro en alturas (Vigencia 1 afio)

EXPERIENCIA
e El interesado (a) en prestar los servicios en este proceso, debera acreditar

experiencia como electricista, minima de dos (2) afios.
EXPERIENCIA LABORAL
Empresa Contratante: INDERSANTANDER
. Se verifico mediante Certificaciones expedidas por la Profesional Universitaria de

Talento Humano del INDERSANTANDER, la vinculacién laboral por medio de contratos de
prestacion de servicios de, OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA, segun lo siguiente:

N° CPS MESES FECHA DE FECHA DE OBJETO CONTRACTUAL
INICIO TERMINACION
218-2024 6 MESES Y 19/06/2024 28/12/2024 APOYO A LA GESTION COMO TECNICO
10 DIAS ELECTRICISTA DE LOS ESCENARIOS

DE LA UNIDAD DEPORTIVA ALFONSO
LOPEZ DE BUCARAMANGA

027-2024 3 MESES 21/02/2024 20/05/2024 APOYO A LA GESTION EN LA
CUADRILLA DE MANTENIMIENTO DE
LOS ESCENARIOS DE LA UNIDAD
DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE

BUCARAMANGA
086-2023 9MESES Y 08/03/2023 22/12/2023 APOYO A LA GESTION COMO TECNICO
15 DIAS ELECTRICISTA DE LOS ESCENARIOS

DE LA UNIDAD DEPORTIVA ALFONSO
LOPEZ DE BUCARAMANGA.

537-2022 2MESESY 07/10/2022 01/03/2022 PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A
20 DIAS LA GESTION EN LA LIMPIEZA GENERAL
DE LOS ESCENARIOS DE LA UNIDAD
DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE

BUCARAMANGA
189-2022 4 MESES Y 08/02/2022 22/06/2022 PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A
15 DIAS LA GESTION COMO ELECTRICISTA

PARA EL MANTENIMIENTO DE LOS
ESCENARIOS  DEPORTIVOS QUE
ADMINISTRA EL INDERSANTANDER.

250-2021 7 MESES 21/05/2021 20/12/2021 PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A
LA GESTION EN LA CUADRILLA DE

. INDER g [ www | u. @ InderSantander
*S""““”‘d € Cra30 #14-45 | indersantander.gov.co | direcciongeneral@indersantander.gov.co @ oindersantander
O Rrtardar ewest Bucaramanga NIT: 804004370-5 ”3 @InderSantander
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MANTENIMIENTO DE LOS
ESCENARIOS DE LA UNIDAD
DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE
BUCARAMANGA, DENTRO DEL MARCO
DEL PROYECTO DE OPTIMIZACION
DEL FORTALECIMIENTO Y
SOSTENIMIENTO DE LOS
ESCENARIOS DE LA UNIDAD
DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE
BUCARAMANGA.

Empresa Contratante: MULTISISTEMAS MD

. Se verific6 mediante certificacion expedida el 17 de enero de 2022, por el
representante legal de Multisistemas MD, la vinculacion laboral por medio de contrato de
prestacion de servicios de, OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA, en el cargo de técnico
electricista, durante el periodo comprendido desde el 4 de enero de 2021, hasta el 30 de
diciembre de 2021.

Por lo anterior, se concluye que la hoja de vida, llena los requisitos requeridos por el
INDERSANTANDER para prestar el objeto: " PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A

. LA GESTION COMO TECNICO ELECTRICISTA DE LOS ESCENARIOS DE LA UNIDAD
DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE BUCARAMANGA”.

Se expide en Bucaramanga, a los once (11) dias del mes de febrero de 2025

Atentamente, \
'
A
CAR ARTURO SALAZAR TORRES
P.U. DEPORTE SOCIAL COMUNITARIO
Funcionario/Contratista Cargo/Contrato Firma
Elaboro Jhonny Alexander Sandoval Perez T.O. Deporte Social Comunitario #_A
Aprobo Oscar Arturo Salazar Torres P.U. Deporte Social Comunitario
. Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales
ylo técnicas y/o presupuestales (segln corresponda) vigentes y, por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma.

IN D E R o m u' o InderSantander
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INFORME DE EVALUACION DEL CONTRATISTA

Revisada y evaluada la propuesta técnica econémica presentada por OSCAR JAVIER
ALVAREZ MANTILLA, identificado con la cédula de ciudadania No. 91.156.911 expedida
en Floridablanca, con el fin de cumplir con el siguiente objeto contractual: " PRESTAR LOS
SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION COMO TECNICO ELECTRICISTA DE LOS
ESCENARIOS DE LA UNIDAD DEPORTIVA ALFONSO LOPEZ DE BUCARAMANGA”.

se determina lo siguiente:

1. DOCUMENTACION

La documentacion se encuentra presentada en los términos estipulados en la invitacion. Se
anexaron los soportes requeridos como:

Propuesta del contratista, hoja de vida registrada en el SIGEP con los anexos
correspondientes (educacion y experiencia), declaracion de bienes y rentas, declaracion de
impuestos sobre la renta y complementarios (si aplica), registro de conflicto de intereses
(cuando la plataforma lo permita) (Ley 2013 de 2019), Certificado de antecedentes de la
profesiéon (si aplica), Certificados de antecedentes de las entidades de control, policia,
medidas correctivas, antecedentes de delitos sexuales, Registro de Deudores Alimentarios
Morosos — REDAM, Certificacion de Afiliacion a Salud y Pensién, examen médico
ocupacional junto con su respectiva resolucion de autorizacion, fotocopia de la Cedula de
Ciudadania, fotocopia del RUT, y copia de la tarjeta profesional (si aplica).

Analizada la documentacién la propuesta CUMPLE, por cuanto se ajusta a los
requerimientos del INDERSANTANDER.

2. EXPERIENCIA E IDONEIDAD.

Revisada la documentacion y de acuerdo con lo estipulado en la invitacion se determina que
el proponente OSCAR JAVIER ALVAREZ MANTILLA, identificado con la cédula de
ciudadania No. 91.156.911 expedida en Floridablanca, cumple con lo siguiente:

PERFIL:

EDUCACION:

e Acreditar ser Bachiller y contar con matricula (tarjeta) profesional de técnico
electricista; o acreditar ser bachiller con titulo como Técnico o tecndlogo en
electricidad o areas afines.

e Contar con el curso avanzado de trabajo seguro en alturas (Vigencia 1 afio)

EXPERIENCIA

\ N D E R g m u' o Inder:antander
Santander Cra 30 # 14-45 indersantander.gov.co | direcciongeneral@indersantander.gov.co @ olnderSantander
De Recraatén y Dapore Bucaramanga NIT: BOHODASTOME ® olidsrsiotindes
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e El interesado (a) en prestar los servicios en este proceso, debera acreditar
experiencia como electricista, minima de dos (2) afios.

3. PROPUESTA ECONOMICA.

El valor de la propuesta es de VEINTISEIS MILLONES DE PESOS M/CTE ($26.000.000),
valor que corresponde y no supera la disponibilidad presupuestal, y por lo tanto la misma
cumple con lo descrito en los estudios y documentos previos.

Revisado lo anterior SE CONCLUYE que la propuesta presentada RAMIRO RINCON
DELGADO, identificado con la cédula de ciudadania No. 91.256.957 expedida en
Bucaramanga, se ajusta a las exigencias requeridas por los estudios y documentos previos
establecidos para: " PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION COMO
TECNICO ELECTRICISTA DE LOS ESCENARIOS DE LA UNIDAD DEPORTIVA
ALFONSO LOPEZ DE BUCARAMANGA?”, por lo que la propuesta es viable para celebrar
el proceso de contratacién definido.

Se expide en Bucaraman los once (11) dias del mes de febrero de 2025.

s

OSCAR ARTURO SALAZAR TORRES
P.U. Deporte Social Comunitario

Funcionario/Contratista Cargo/Contrato Firma

Elaboro Jhonny Alexander Sandoval Perez T.O. Deporte Social Comunitario lg:
1

Aprob6 Oscar Arturo Salazar Torres P.U. Deporte Social Comunitario

. Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales
y/o técnicas y/o presupuestales (segun corresponda) vigentes y, por lo tanto, bajo nuestra responsabilidad lo presentamos para firma.

n o InderSantander
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